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主  論 文  の 要  約  
Longer operative time is the risk for delayed wound healing after forefoot 
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【目  的】  







究）の一環として行った。 2010 年 4 月から 2014 年 5 月において、当センター
にて初めて前足部手術を施行した RA 患者を対象とした。術後 2 週以上経過して
も創処置を要した場合を創治癒遅延と定義した。目的変数を創治癒遅延の有無、





【結  果】  
本研究の対象は 192 例 192 足であった。平均年齢は 60.6 歳、平均罹病期間は




子として抽出された（ P=0.028）。 Receiver Operating Characteristic 解析に
よる手術時間のカットオフ値は 89.0 分であった。  
【考  察】  
創治癒遅延は RA 患者の足部足関節障害に対する手術において、もっとも多い合
併症の一つであり、その危険因子を同定する事は外科医にとって重要である。
Ishie らは、RA 前足部手術における創治癒遅延発生率は 18.0％であったと報告
している。本研究では創治癒遅延の有無を術後 2 週で区切りとしているのに対






【結  論】  
RA 前足部手術における創治癒遅延の危険因子は長い手術時間であった。  
